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RINITIS
¢ CONSIDERACIONES GENERALES

- - y 4
- -m
Ly 1 -
- y & -
-m




TRATAMIENTO DE LA RINITIS

¢ 1. MEDICO ¢ T.QUIRORGICO

— VIA ORAL
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Tratamiento Médico

 Tratamiento Topico
 Vasoconstrictores

Cromo mas

Bromuro de Ipatropio

Esteroides Topicos

« Lavados nasales

* Aerosolterapia




VASOGONSTRICTORES
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¢ EFEGTOS SECUNDARIOS

¢ PRECAUCIONES

- Diahetes -hipertension-hipertiroidismo
- Insuficiencia cardiacay coronaria




SIMPATICOMIMETICOS

¢ ORALES + TOPICOS
-~ Pseudoefedrina * Kilometazolina
— Oximetazolina > Oxiniotazema
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¢+ Efectos secundarios

¢ Precauciones

V &
 Adenoma de prostata



¢ Accion
 Inhihen la liheracion de autacoides
¢ Efectos Secundarios

¢ Yentajas:
Bloguean paso de iones Ca. al mastocito

¢ Inconvenientes

No alivian la ohstruccion
Eficacia moderada
Perdida de efectividad
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¢ Accion.

¢+ Efectos secundarios
~ Sequedad mucosas
- Sedaccion

¢ Ventajas

= e¢Inconvenientes
- Insuficiencia renal




Antihistaminicos
¢ ORALES

— Clorfenilamina -Prometazina
- Terfenadina - Astemizol

- Difenhidramina -Mequitazina
— Ehastina

+ TOPICOS

- Levocastina



¢ Accion
— Descongestivos + antiinfecciosos

¢+ Efectos Secundarios

+ Uentajas

¢ Inconvenientes

- Y 4 - - - -
-
 Asma-Diahetes-Glaucoma



¢ Accion:
- Inhiben la sintesis de prostangiandina y Leucotrienos
— Inhibiendo la sintesis de fosofolipasa Al
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- Vasodilatacion

Exudado de fluidos

Actividad leucocitaria

Agregacion y degranulacion de neutrofilos
Radicales libres

Numero te vasos sanguineos




¢ Precauciones + GContraindicaciones
— Colitis uicerosa — Diabetes
[ 4

- Depresion — Miastenia
~ . =2, - Glaucomas :
o o — Ulcera péptica
D Hiperlipemias

g

: y — Insuficiencia cardiaca

— Hipertension

— Hipotiroidismo

— Insuficiencia renal
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Corticoides Topicos

¢ Precauciones
¢ Contraindicaciones

¢+ Efectos secundarios

* Atrofia mucosa
* Epistaxis

¢ Grupos
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— Dipropionato de Beclometasona
— Acetato de Budesonida
— Acetonido de Triamcinolona




¢ C.ORALES ¢+ C.Depot
— Prednisona — Trinacinolona
— Metilprednisolona — Betametasona
— Deflazacort
— Parametasona
— Prednisona



Lavados

+ Suero salino fisiologico
¢ Solurrinol
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nernsélterania
» Controversia de efectividad
¢ Depende de
— Tipo de Aerosol
~ Medicacion
— Tiempo de tratamiento

.Jw \v .u_
O a,.




INMUNOTERAPIA
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TRATAMIENTO QUIRURGICO

¢+ INDICACIONES

¢ TIPOS DE CIRUGIA
— Reseccion submucosa del tahique
— Septorinoplastia
— Reduccion cornetes.. (Tecnicas )
— Cirugia de senos
— Polipectomia
— Cirugia del vidiano




ESQUEMAS DE TRATAMIENTO
+ RINITIS ALERGICA
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- Vacunas
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— Antihistaminicos Orales
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ESQUEMAS DE TRATAMIENTO

+ RINITIS VASOMOTORA
— Conducta de evitacion
— Humidificar fosas nasaldes

— Antihistaminicos orales
« Sirinorrea>ohstruccion —Dexclorferinamina
« Si ohstruccion >rinorrea- Loratadina 10mg/24 h.

— Esteroides Topicos




ESQUEMAS DE TRATAMIENTO

¢+ RINITIS MEDICAMENTOSA

+ Dos semanas gotas + esteroides topicos
¢ 3 semanas te esteroitdes topicos
¢+ Lavados frecuentes suero




